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xi + 41 halaman : tabel, gambar, lampiran 
Penyakit demam berdarah dengue (DBD) merupakan penyakit menular 
yang sering menimbulkan Kejadian Luar Biasa (KLB) di Indonesia dan ditularkan 
oleh nyamuk Aedes sp. Nyamuk Aedes sp berkembang biak dalam tempat 
penampungan air (TPA) yang tidak beralaskan tanah seperti bak mandi, 
tempayan, drum kaleng bekas. Di Kelurahan Oesapa khususnya wilayah RT 
12/RW 05, jarak antara rumah penduduk saling berdekatan dan terdapat 
penampungan air yang tidak tertutup seperti drum, ember, tempayan, gentong. 
Data Dinas Kesehatan pada tahun 2019 kasus penyakit sebanyak 132 kasus. Pada 
bulan Januari dan Februari sebanyak 45 kasus. Data kasus pada RT12/RW05 
sebanyak 4 kasus. Tujuan penelitian adalah mengetahui kepadatan jentik Aedes sp 
dan tempat penampungan air (TPA) di Kelurahan Oesapa Kecamatan Kelapa 
Lima Kota Kupang tahun 2019. 
Jenis penelitian adalah deskriptif. Variabel dalam penelitian ini adalah 
house indeks, container indeks, breteau indeks, angka bebas jentik dan density 
figure tempat penampungan air di Kelurahan Oesapa. Sampel yang diambil 
sebanyak 100 rumah di  RT12/RW05. Analisa data secara deskriptif 
Hasil penelitian menunjukkan tingkat kepadatan jentik Aedessp 
berdasarkan HI 7% (kepadatan sedang), CI 2% (kepadatan sedang),  BI 10% 
(kepadatan rendah). Angka bebas jentik 93%, masih dibawah standar WHO 2011 
yaitu 95%. Tingkat kepadatan jentik Aedessp berdasarkan DF memperoleh hasil 
HI: 2 (kepadatan sedang), CI: 1 (kategori sedang), BI: 3 (kepadatan rendah). 
Disarankan kepada masyarakat RT 12 Kelurahan Oesapa, agar 
melaksanakan kegiatan pemberantasan sarang nyamuk demam berdarah dengue 
secara terus-menerus. Bagi pemerintah Kelurahan Oesapa Kota Kupang agar 
bekerja sama dengan instansi terkait yaitu pusat kesehatan masyarakat untuk 
memberikan penyuluhan tentang cara pengendalian jentik Aedes sp sehingga 
dapat mengurangi kejadian penyakit DBD. 
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TYPICAL DENSITY SURVEY AEDES sp 
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KUPANG CITY 
Safrijadi Sentani Penloki, Ragu Theodolfi*), 
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Dengue hemorrhagic fever (DHF) is an infectious disease that often causes 
Extraordinary condition in Indonesia and  transmitted by Aedes sp. Aedes sp 
mosquitoes breed in water reservoirs (TPA) that are not grounded such as 
bathtubs, jars, used drum cans. In Oesapa Village, especially in RT12/RW05, the 
distance between houses is close to each other and there are uncovered water 
reservoirs such as drums, buckets, jars, barrels. Health office data In 2019 as 
many as 132 cases of disease. In January and February there were 45 cases. Case 
data on RT. 12 / RW.05 as many as 4 cases. The purpose of this study was to 
determine the density of Aedessppa larvae and water reservoirs (TPA) in Oesapa 
Village, Kelapa Lima District, Kupang City in1919. 
Type of research was descriptive. The variables in this study were house 
index, container index, breteau index, larval free numbers and density figure of 
water reservoir in Oesapa Village. Samples were taken as many as 100 houses in 
RT. 12 / RW. 05. And  analysis descriptively. 
The results showed that Aedes sp larvae density based on HI was 7% 
(moderate), CI 2% (moderate), BI 10% (low). Larva free index obtained 93% 
results, still below the WHO 2011 standard of 95%. Aedes sp larvae level based 
on DF obtained HI 2 (medium), CI 1 (medium) , BI 3 (low). 
It’s recommended to the community RT.12 urban village Oesapa, to carry out 
activities to eradicate dengue mosquito nests continuously. For the Oesapa urban 
village of Kupang City to collaborate with related institutions namely the 
community health center to provide counseling on how to control Aedes sp larvae 
to reduce the incidence of DHF. 
 
Keywords : Larvae density, water storage, Aedes sp 
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A. Latar Belakang 
Menurut UU No. 36 tahun 2009 upaya kesehatan adalah setiap 
kegiatan dan/atau serangkaian kegiatan yang dilakukan secara terpadu, 
terintregasi dan berkesinambungan untuk memelihara dan meningkatkan 
derajat kesehatan masyarakat dalam bentuk pencegahan penyakit, 
peningkatan kesehatan, pengobatan penyakit, dan pemulihan kesehatan oleh 
pemerintah dan/atau masyarakat. Pelayanan kesehatan promotif adalah suatu 
kegiatan dan/atau serangkaian kegiatan pelayanan kesehatan yang lebih 
mengutamakan kegiatan yang bersifat promosi kesehatan. 
Data jumlah kasus demam berdarah dengue (DBD) Profil Kesehatan 
Indonesia (2016, h.179) terdapat jumlah kasus DBD sebanyak 204.171 kasus 
dengan jumlah kematian sebanyak 1.598 orang. Jumlah kasus DBD tahun 
2016 meningkat dibandingkan jumlah kasus tahun 2015 (129.650 kasus). 
Jumlah kematian akibat DBD tahun 2016 juga meningkat dari tahun 2015 
(1.071 kematian). Inserdence rate  (IR) atau angka kesakitan DBD tahun 
2016 juga meningkat dari tahun 2015, yaitu 50,75 menjadi 78,85 per 100.000 
penduduk. Namun case fatality rate (CFR) mengalami penurunan dari 0,83%  
pada tahun 2015 menjadi 0,78 pada tahun 2016. Profil Kesehatan Indonesia 
(2017, lampiran 6.32) jumlah kasus DBD sebanyak 68.407 kasus, incidence 
rate per 100.000 penduduk sebanyak 26,12, jumlah kematian sebanyak 493 





Data Profil Kesehatan Provinsi Nusa Tenggara Timur (2016, 
lampiran 21) menyatakan jumlah kasus DBD sebanyak 1.213 kasus dengan 
jumlah kematian sebanyak 4 orangdan CFR 0,3% (Profil Kesehatan Kota 
Kupang, 2016, h.57).  
Profil Kesehatan Kota Kupang tahun (2016, h.57) menunjukkan 
bahwa jumlah kasus DBD sebanyak 381, pada tahun 2017sebanyak 132 
kasus, tahun 2018 sebanyak 234 dan pada tahun 2019 data kasus penyakit 
sebanyak 132 kasus. Untuk kecamatan Kelapa Lima kasus DBD pada tahun 
2016 sebanyak 67 kasus, pada tahun 2017 sebanyak 27  kasus dan untuk 
Kelurahan Oesapa (Register Puskesmas Oesapa) pada bulan Januari sampai 
bulan Februari sebanyak 45 kasus. Data kasus pada RT 12/RW 05 sebanyak 4 
kasus (Puskesmas Oesapa, 2018) 
Virus dengue ditularkan dari orang sakit ke orang sehat melalui 
gigitan nyamuk Aedes dari subgenus stegomiyia. Di Indonesia ada tiga jenis 
nyamuk Aedes yang bisa menularkan virus dengue yaitu Aedes aegipty,Aedes 
albopitus dan Aedes scutellaris.Dari ketiga jenis nyamuk tersebut Aedes 
aegipty lebih berperan dalam penularan penyakit DBD Depkes RI (2007, h. 
2). Aedes spberkembang biak pada tempat penampungan air yang tidak 
beralaskan tanah seperti bak mandi, tempat tempayan, drum, vas bunga, dan 
barang bekas yang dapat menampuang air hujan. Perkembangan dari telur 






Tempat perindukan nyamuk ini berupa genangan-genangan air yang 
tertampung di suatu wadah yang biasa disebut kontioner dan bukan pada 
genangan-genangan air di tanah. Kointainer dibedakan atas tempat 
penampungan air buatan, non TPA dan tempat penampungan air alamiah. 
Tempat penampungan air (TPA), yaitu tempat-tempat untuk menampung air 
guna keperluan sehari-hari seperti drum, tempayan bak mandi, bak WC, 
ember dan lain-lain.Bukan tempat penampungan air (non TPA), yaitu tempat-
tempat yang bisa menampung air tetapi bukan keperluan  sehari-hari seperti 
tempat minum hewan peliharaan (ayam, burung), barang bekas (kaleng, ban, 
botol, pecahan gelas), vas kembang, perangkap semut, penampungan air 
dispenser dan sebagainya. Tempat penampungan air buatan alam 
(alamiah/natural) seperti lubang pohon, lubang batu, pelapah daun, 
tempurung kelapa, kulit kerang, pangkal pohon pisang, potongan bambu 
(Depkes RI 2007, h. 5). 
Setelah dilakukan survei dan pemeriksaan jentik nyamuk Aedes 
aegypti, dilanjutkan dengan penentuan kepadatan jentik dengan ukuran House 
Index (HI), Container Index (CI), Breteau Index (BI) dan Density Figure 
(DF) yang merupakan gabungan dari HI, CI, dan BI yang dinyatakan dengan 
skala 1-9 seperti tabel menurut WHO (1972, h. 32) 
Hasil penelitian Wanti (2014, h.171) mengatakan bahwa kepadatan 
jentik terdapat pada TPA sehari-hari dengan kondisi tidak tertutup rapat, 
terletak di luar rumah dan keramik warna putih. Tidak ada perbedaan 





survei awal penelitian di Kelurahan Oesapa khususnya Wilayah RT 12 / RW 
05, jarak antara rumah penduduk saling berdekatan dan terdapat 
penampungan air yang tidak tertutup (drum, ember, tempayan, gentong).  
Berdasarkan latar belakang tersebut maka penulis tertarik untuk 
melakukan penelitian denganjudul “Survey Kepadatan Jentik Aedes sp 
Pada Tempat Penampungan Air (TPA) Di Kelurahan Oesapa 
Kecamatan Kelapa Lima Kota Kupang Tahun 2019”. 
B. Rumusan Masalah 
Berdasarkan uraian diatas maka rumusan masalah dalam penelitian ini adalah 
“Bagaimana Kepadatan Jentik di Tempat Penampungan Air (TPA) di 
Kelurahan Oesapa Kecamatan Kelapa Lima Kota Kupang Tahun 2019”. 
C. TujuanPenelitian 
1. Tujuan Umum 
Untuk mengetahui kepadatan jentik Aedes sp pada tempat penampungan 
air (TPA) di Kelurahan Oesapa Kecamatan Kelapa Lima Kota Kupang 
tahun 2019 
2. Tujuan Khusus 
a. Menghitung house index (HI) jentik Aedes sp di Kelurahan Oesapa 
Kecamatan Kelapa Lima Kota Kupang Tahun 2019 
b. Menghitung container index (CI) jentik Aedes sp di Kelurahan Oesapa 
Kecamatan Kelapa Lima Kota Kupang tahun 2019 
c. Menghitung Breteau index (BI) jentik Aedes sp di Kelurahan Oesapa 





d. Menghitung angka bebas jentik (ABJ) Aedes sp di Kelurahan Oesapa 
Kecamatan Kelapa Lima Kota Kupang tahun 2019 
e. Menghitung kepadatan jentik Density Figure (DF) di Kelurahan Oesapa 
Kecamatan Kelapa Lima Kota Kupang tahun 2019 
D. Manfaat Penelitian 
1. Bagi Masyarakat 
Dapat memberikan gambaran bagi masyarakat tentang kepadatan jentik 
nyamuk Aedes sp dan TPA yang merupakan tempat perkembangbiakan 
jentik nyamuk Aedes sp. 
2. Bagi Pemerintah 
Sebagai bahan masukan dalam upaya penanggulangan penyakit dengan 
meningkatkan program pengendalian vektor penular DBD 
3. Bagi Institusi 
Menambah kepustakaan tentang penggunaan wadah TPA yang baik 
sehingga dapat mencegah penularan penyakit DBD 
4. Bagi Penelitian 
Untuk meningkatkan pengetahuan peneliti tentang penggunaan wadah 
TPA rumah tangga yang baik sehingga dapat mengurangi tingkat 
kepadatan jentik 
 
E. Ruang lingkup penelitian  
1. Lingkup materi 





2. Lingkup sasaran 
Sasaran dalam penelitian ini adalah jentik nyamuk Aedes sp yang berada 
pada TPA di Kelurahan Oesapa Kecamatan Kelapa Lima Kota Kupang 
tahun 2019 
3. Lingkup lokasi  
Lokasi pelaksanaan penelitian ini adalah Kelurahan Oesapa Kecamatan 










A. Demam Berdarah Dengue (DBD) 
Penyakit demam berdarah dengue (DBD) adalah penyakit menular 
yang disebabkan oleh virus dengue ditularkan melalui gigitan nyamuk Aedes 
sp. Penyakit ini dapat menyerang semua orang dan dapat mengakibatkan 
kematian, terutama pada anak serta sering menimbulkan wabah. Jika nyamuk 
Aedes sp menggigit orang dengan demam berdarah, maka virus dengue masuk 
ke tubuh nyamuk bersama darah yang diserapnya. Di dalam tubuh nyamuk, 
dan sebagian besar berada di kelenjar liur. Selanjutnya waktu nyamuk 
menggigit orang, air liur bersama virus dengue dilepaskan terlebih dahulu agar 
darah yang telah dihisap tidak membeku, dan pada saat inilah virus dengue 
ditularkan ke orang lain. Di dalam tubuh manusia, virus berkembang biak 
dalam sistem retikuloendotelial, dengan target utama virus dengue adalah 
antigen presenting cells (APC) dimana pada umumnya berupa monosit atau 
makrofag jaringan seperti sel kupffer dari hepar dapat juga terkena. Viremia 
timbul pada saat menjelang gejala klinis tampak hingga 5-7 hari setelahnya 
(Soegijanto 2006, h. 63). 
B. Epidemiologi Penyakit DBD 
Menurut Depkes RI (1995, h.7) penyakit DBD hanya dapat ditularkan 
oleh nyamuk Aedes sp  betina. Nyamuk ini mendapat virus dengue sewaktu 
menggigit/menhisap darah orang yang sakit DBD atau tidak sakit DBD tetapi 





kekebalan terhadap virus dengue). Orang yang mengandung virus dengue 
tetapi tidak sakit, dapat pergi kemana-mana  dan menularkan virus yang akan 
dipindahkan bersama air liur nyamuk. Bila orang yang ditulari itu tidak 
memiliki kekebalan (umumnya anak-anak), maka akan segera menderita DBD. 
Nyamuk Aedes sp  yang sudah mengandung virus dengue, seumur hidupnya 
dapat menularkan kepada orang lain. Dalam darah manusia, virus dengue akan 
mati dengan sendirinya dalam waktu lebih kurang satu minggu. 
 
C. Etiologi 
Penyakit demam berdarah dengue pada seseorang disebabkan oleh 
virus dengue termasuk famili flaviviridae, polio dan enterovirus masuk 
picomaviridae. Akhiran viridae masuk famili. Virus dengue termasuk famili 
flaviviridae. Dahulu sebelum tahun 90-an masih dimasukan ke famili 
togafiridae. Polymerase virion. Virus dengue termasuk dalam famili 
flaviviridae dengan polymerase virion. Diameter virus dengue sekitar 40-
50mm (Sutaryo, 2004, h. 50). 
 
D. Vektor Penyakit DBD 
 Vektor penyakit DBD ada tiga jenis nyamuk Aedes yang bisa menularkan 
virus dengue yaitu Aedes aegypti, Aedes albopitus dan Aedes scutellaris.dari 
ketiga jenis nyamuk tersebut Aedes aegypti  lebih berperan dalam penularan 







E. Nyamuk Aedes Sp. 
Menurut Nadesul (2016, h.1) nyamuk Aedes sp. adalah nyamuk yang 
menularkan virus dengue penyebab penyakit demam berdarah dengue (DBD). 
Menurut Zulkoni (2011, h.146) virus dengue ditularkan dari orang ke orang 
melalui gigitan nyamuk Aedes sp. 
1. Taksonomi Aedes sp. 
Taksonomi Aedes sp (Sembel, 2009, h.49) dapat diklasifikasikan sebagai 
berikut: 
Filum : Arthropoda 
Kelas : Insecta 
Ordo : Diptera 
Familia : Culicidae 
Subfamilia : Culicinae 
Genus : Aedes 
Spesies: Ae.aegypti 
: Ae.albopictus 
2. Siklus Hidup Nyamuk Aedes sp. 
Nyamuk termasuk dalam kelompok serangga yang mengalami 
metamorfosis sempurna, dengan bentuk siklus hidup berupa telur, jentik 








Siklus Hidup Aedes Sp. 
(Sumber : Depkes RI, 2005)  
 
a. Telur 
Nyamuk Aedes sp. meletakkan telur satu per satu di atas 
permukaan air atau di dinding tempat penampungan air diatas 
permukaan air. Telur dapat bertahan hidup dalam waktu yang cukup 
lama dalam bentuk dorman. Namun bila air cukup tersedia, telur-telur 
itu menetas 2-3 hari sesudah diletakkan (Sembel,2009, h.52). 
b. Jentik 
Telur menetas menjadi jentik dalam 2 hari. Jentik dari kebanyakan 
nyamuk menggantungkan dirinya pada permukaan air. Untuk 
mendapatkan oksigen dari udara, jentik-jentik nyamuk Aedes biasanya 
menggantungkan tubuhnya agak tegak lurus pada permukaan air. 
Kebanyakan jentik nyamuk menyaring mikroorganisme dan partikel-
partikel lainnya di dalam air. Jentik melakukan pergantian kulit empat 







Sesudah melewati pergantian kulit keempat, maka akan menjadi 
pupa. Pupa berbentuk agak pendek, tidak makan, tetapi tetap aktif 
bergerak dalam air terutama bila diganggu. Pupa berenang naik turun 
dari bagian dasar ke permukaan air. Bila perkembangan pupa sudah 
sempurna, yaitu sesudah dua atau tiga hari, maka kulit pupa pecah dan 
nyamuk dewasa keluar serta terbang. 
d. Nyamuk Dewasa 
Nyamuk dewasa yang baru keluar dari pupa berhenti sejenak di 
atas permukaan air untuk mengeringkan tubuhnya terutama sayap-
sayapnya dan sesudah mampu mengembangkan sayapnya, nyamuk 
dewasa terbang mencari makan. Dalam keadaan istirahat, bentuk 
dewasa dari Aedes sp. hinggap dalam keadaan sejajar dengan 
permukaan (Sembel,2009, h.53). 
3. MorfologiAedes sp. 
Aedes sp. mempunyai morfologi (Depkes RI, 2005, h. 4) sebagai berikut : 
a. Nyamuk dewasa 
Nyamuk dewasa berukuran lebih kecil jika dibandingkan dengan 
rata-rata nyamuk lain dan mempunyai warna dasar hitam dengan 
bintik-bintik putih pada bagian badan dan kaki. Menurut Soedarto 
(1992, h.63) bentuk abdomen nyamuk betina yang lancip ujungnya 
dan memiliki cerci yang lebih panjang dari cerci nyamuk-nyamuk 





dari toraks terdapat bentuk bercak berupa dua garis sejajar di bagian 
tengah dan dua garis lengkung ditepinya. Sedangkan Aedes albopictus 
hanya memiliki satu garis di sebagian dorsal dari toraks. 
 
Thorax Ae.aegypti          Thorax Ae.albopictus 
 
Gambar 2 
Thorax Ae.aegypti dan Thorax Ae.albopictus 
(Sumber : Depkes RI, 2007) 
 
b. Kepompong 
Kepompong (pupa) berbentuk seperti ‘koma’. Bentuknya lebih 
besar namun lebih ramping dibanding jentik. Pupa Aedes sp. berukuran 
lebih kecil jika dibandingkan dengan rata-rata pupa nyamuk lainnya. 
 
Gambar 3.  
Pupa nyamuk Aedes sp. 





c. Jentik  
Jentik terdiri dari 4 tingkat (instar) sesuai dengan pertumbuhan jentik, 
yaitu : 
1) Instar I  : berukuran paling kecil, yaitu 1-2 mm 
2) Instar II  : 2,5-3,8 mm 
3) Instar III  : lebih besar sedikit dari larva instar II 
4) Instar IV  : berukuran paling besar 5 mm 
 
Gambar 4. 
Jentik Aedes sp. 
Sumber : CDC, 2012 
 
Jentik  Aedes sp. mempunyai bentuk siphon yang tidak langsing yang 
hanya memiliki satu pasang hair tuft, memiliki comb yang beraturan 
serta pecten yang tumbuh tidak sempurna (Soedarto, 1992, h.63) Jentik 
Aedes aegypti memiliki comb dengan bentuk gigi-gigi comb bergerigi 
(trisula) sedangkan jentik Aedes albopictus memiliki comb dengan gigi-






Comb Aedes aegypti Comb Aedes albopictus 
 
Gambar 5.  
Comb Aedes aegypti dan comb Aedes albopictus 
Sumber : Depkes RI, 2007 
 
d. Telur 
Telur berwarna hitam dengan ukuran ± 0,80 mm, berbentuk oval yang 
mengapung satu per satu pada permukaan air yang jernih, atau 
menempel pada dinding tempat penampungan air. 
 
Gambar 6.  
Telur Aedes sp. 
Sumber: CDC, 2012d 
F. Bionomik Aedes Sp. 
Salim dan Febriyanto (2011, h,45) Mengatakan bionomik adalah 
kesenangan memilih tempat perindukan (breeding habit), kesenangan 





habit). Nyamuk Aedes aegypti merupakan vektor utama (primer) dalam 
penularan penyakit DBD karena tempat hidupnya yang biasanya berada di 
dalam ataupun dekat lingkungan rumah sedangkan nyamuk Aedes 
albopictus merupakan vektor sekunder dikarenakan habitat aslinya 
biasanya berada di kebun-kebun  
Tempat perindukan nyamuk Aedes sp. berupa genangan-genangan 
air yang tertampung di suatu wadah yang disebut kontainer dan bukan 
pada genangan-genangan air di tanah.  
Menurut Depkes RI (2007, h.5) kontainer dapat dibedakan sebagai 
berikut  : 
a. Tempat penampungan air (TPA), yaitu tempat-tempat untuk 
menampung air guna keperluan sehari-hari seperti drum, tempayan, bak 
mandi, bak WC, ember dan lain-lain. 
b. Bukan tempat penampungan air (non TPA), yaitu tempat-tempat yang 
bisa menampung air tetapi bukan keperluan sehari-hari seperti tempat 
minum hewan piaraan (ayam, burung, dan lain-lain), barang bekas 
(kaleng, ban, botol, pecahan gelas, dan lain-lain), vas kembang, 
perangkap semut, penampungan air dispenser, dan sebagainya. 
c. Tempat penampungan air alamiah seperti lubang pohon, lubang batu, 
pelepah daun, tempurung kelapa, kulit kerang, pangkal pohon pisang, 
potongan bambu. 
Nyamuk Aedes aegypti dapat ditemukan pada genangan-





cahaya matahari. Sedangkan Nyamuk Aedes albopictus lebih menyukai 
tempat-tempat perindukan di luar rumah, di kebun, dan di halaman 
rumah seperti ketiak daun, pelepah tanaman, lubang pohon, tunggul 
bambu dan mempunyai tempat istirahat di luar rumah (Nadifah et al, 
2016). 
Banyak sedikitnya ditemukan larva Aedes sp yang ditemukan 
kemungkinan ada hubungannya dengan makanan larva yang tersedia, 
karena kesediaan makanan ada hubungannya dengan bahan dasar TPA. 
Pada TPA yang berdinding kasar, nyamuk betina lebih mudah mengatur 
posisi tubuh waktu meletakan telur, dimana telur diletakan secara 
teratur di atas permukaan air (Sari, et al, 2012, h,143).  
Permukaan TPA yang kasar memiliki kesan sulit dibersihkan, 
mudah ditumbuhi lumut, dan mempunyai refleksi cahaya yang rendah 
sehingga jenis bahan kontainer yang demikian akan disukai oleh 
nyamuk Aedes aegypti sebagai tempat perindukkannya (Ayuningtyas, 
2013). 
Pada TPA berbahan dasar plastik banyaknya jentik yang ada 
mungkin lebih dikarenakan kondisi sekitar TPA yang gelap dan 
lembab, juga warna TPA yang menunjang perkembangan jentik (Salim 






G. Metode Survei Jentik Aedes Sp. 
Ada 2 metode survei jentik menurut Depkes RI (2005, h. 11), yaitu : 
a. Single larva 
Cara ini dilakukan dengan mengambil 2-3  jentik di setiap tempat 
penampungan air yang ditemukan jentik untuk diidentifikasi lebih 
lanjut 
b. Visual 
Cara ini dilakukan dengan melihat ada atau tidaknya jentik di setiap 
tempat genangan air tanpa mengambil jentiknya 
Ukuran-ukuran yang dipakai untuk mengetahui kepadatan jentik Aedes sp.: 
a. House Index (HI) 
Jumlah rumah dengan jentikX 100% 
Jumlah rumah yang diperiksa 
 
b. Container Index (CI) 
   Jumlah kontainer dengan jentikX 100% 
   Jumlah kontainer yang diperiksa 
 
c. Breteau Index(BI) 
   Jumlah kontainer dengan jentikX 100% 
Jumlah rumah yang diperiksa 
 
d. Angka bebas jentik (ABJ) 
Jumlah rumah tidak ada jentik  X  100% 
      Jumlah rumah yang diperiksa 
 
Menurut Queensland Government (Ariva dan Oginawati, 2013, h.3), 
untuk menentukan kepadatan vektor  pada suatu wilayah dapat 





HI, CI dan BI yang dinyatakan dalam skala 1-9 seperti terlihat pada tabel 
1 berikut.  Density Figure dibagi dalam 3 kategori yaitu : 
a. Kepadatan rendah  : DF =1  
b. Kepadatan sedang  : DF = 2-5  
c. Kepadatan tinggi  : DF = 6-9  
 
Tabel 1 
Density Figure Jentik Aedes sp.  
 








1 1 1-3 1-2 1-4 
2 2 4-7 3-5 5-9 
3 3 8-17 6-9 10-19 
4 4 18-28 10-14 20-34 
5 5 29-37 15-20 35-49 
6 6 38-49 21-27 50-74 
7 7 50-59 28-31 75-99 
8 8 60-76 32-40 100-199 
9 9 >77 >41 >200 
Sumber : Quensland Goverment, 2011 
 
H. Pengendalian Vektor 
Pengendalian vektor terpadu (integrated vector management) adalah kegiatan 
pengendalian vektor dengan memadukan berbagai metode baik fisik, biologi dan 
kimia yang dilakukan secara bersama-sama dengan melibatkan berbagai sumber 
daya lintas program dan lintas sektor. Pengendalian vektor adalah upaya 
menurunkan faktor risiko penularan oleh vektor dengan cara meminimalkan 
habitat perkembangbiakan vektor, menurunkan kepadatan dan umur vektor, 
mengurangi kontak antara vektor dengan manusia serta antai penularan penyakit. 





mempertimbangkan faktor-faktor lingkungan fisik (cuaca/iklim,permukiman, 
tempat perkembangbiakan), lingkungan sosial budaya (pengetahuan, sikap dan 
perilaku) dan aspek vektor (perilaku dan status kerentanan vektor). Pengendalian 
vektor dapat dilakukan secara fisik, biologi dan kimia (Kemenkes RI, 2015,h.73). 
1. Pengendalian Jentik 
Pengendalian terhadap jentik Aedes sp. yang dikenal dengan istilah 
pemberantasan sarang nyamuk demam berdarah dengue (PSN DBD) Depkes 
RI(2005, h.14) dilakukan sebagai berikut : 
a. Fisik 
Cara ini dikenal dengan kegiatan 3M, yaitu menguras (dan menyikat) bak 
mandi dan bak WC, menutup tempat penampungan air rumah tangga 
(tempayan, drum, dan lain-lain), serta mengubur, menyingkirkan atau 
memusnahkan barang-barang bekas (seperti kaleng, ban, dan lain-lain). 
Pengurasan tempat-tempat penampungan air (TPA) dilakukan secara 
teratur sekurang-kurangnya seminggu sekali. 
b. Kimia 
Cara pengendalian jentik Aedes sp. dengan menggunakan insektisida 
pembasmi jentik (larvasida) ini antara lain dikenal dengan istilah 
larvasidasi. Larvasidasi yang biasa digunakan antara lain temephos. 







Pengendalian biologi dapat dilakukan dengan cara memelihara ikan 
pemakan jentik (ikan kepala timah, ikan gupi, ikan cupang/tempalo), 
dapat juga digunakan Bacillus thuringensis var.  
2. Pengendalian Nyamuk Dewasa 
Pengendalian terhadap nyamuk dewasa dilakukan dengan cara 
penyemprotan (pengasapan/pengabutan/fogging) dengan insektisida. 
Pelaksanaan penyemprotan dilakukan pada rumah penderita dan lokasi 
sekitarnya serta tempat-tempat umum. Untuk membatasi penularan virus 
dengue penyemprotan dilakukan dua siklus dengan interval satu minggu. 
Tindakan penyemprotan dapat membatasi penularan yang harus diikuti dengan 
pengendalian terhadap jentiknya agar populasi nyamuk penular dapat tetap 
ditekan serendah-rendahnya (Depkes RI, 2005, h.13). 
Menurut Permenkes RI Nomor 374 Tahun 2010 tentang Pengendalian 
Vektor, beberapa metode pengendalian nyamuk dewasa adalah sebagai berikut: 
a. Pengendalian fisik dan mekanis dapat dilakukan dengan cara pemasangan 
kelambu, memakai baju lengan panjang, penggunaan hewan  
b. sebagai umpan nyamuk (cattle barrier) dan pemasangan kawat kasa 
c. Pengendalian dengan menggunakan agen biotik dapat dilakukan dengan 
cara manipulasi gen (penggunaan jantan mandul, dan lain-lain) 
d. Pengendalian secara kimia dapat dilakukan dengan cara surface spray, 
memakai kelambu berinsektisida serta menggunakan insektisida rumah 





3. Peran Serta Masyarakat 
Peran serta masyarakat merupakan perwujudan dari kesadaran dan 
kepedulian serta tanggung jawab masyarakat terhadap pentingnya pembangunan 
yang bertujuan untuk memperbaiki mutu hidup mereka.  
Kemenkes RI (2015, h.112) mengatakan ada beberapa peran serta 
masyarakat dalam pengendalian DBD  yaitu: 
a. Upaya Pemberantasan Sarang Nyamuk 3M Plus 
Upaya pemberantasan sarang nyamuk (PSN) 3M Plus adalah seluruh 
kegiatan masyarakat bersama pemerintah untuk mencegah dan mengendalikan 
penyakit demam berdarah dengue dengan melakukan pemberantasan sarang 
nyamuk secara terus menerus dan berkesinambungan. Gerakan PSN 3M Plus  
merupakan kegiatan yang paling efektif untuk mencegah terjadinya penyakit DBD 
serta mewujudkan kebersihan lingkungan dan perilaku hidup sehat. Tujuan 
kegiatan PSN 3M Plus adalah memberantas tempat-tempat perkembangbiakan 
nyamuk Aedes sp. melalui upaya pembinaan peran serta masyarakat sehingga 
penyakit DBD dapat dicegah atau dibatasi. Gerakan PSN 3M Plus dilaksanakan 
dengan cara memotifasi masyarakat untuk melaksanakan kegiatan pemberantasan 
jentik nyamuk di rumah dan lingkungannya masing-masing (Kemenkes RI, 2016, 
h.34). 
Agar kita bebas dari ancaman penyakit DBD maka kegiatan PSN-DBD 
ini harus dilakukan seluruh masyarakat sehingga perluh dilakukan upaya untuk 
penggerakkan masyarakat dalam PSN-DBD (Depkes RI, 1995, h.1). 





Untuk memperoleh hasil pengerakan peran serta masyarakat yang 
berkesinambungan, perlu adanya upaya pendekatan melalui advokasi kepada para 
pengambil kebijakan kepada kepala wilayah. Advokasi merupakan upaya secara 
sistematis untuk mempengaruhi pimpinan, pembuat/penentu kebijakan, keputusan 
dasn penyandang dana dan pimpinan media massa agar proaktif dan mendukung 
berbagai kegiatan promosi penanggulangan DBD sesuai dengan bidang dan 
keahlian masing-masing. Tujuan advokasi untuk mempengaruhi 
pimpinan/pengambil keputusan dan penyandang dana dalam penyelenggaraan 
program pengendalian DBD.  
c. Penyuluhan dan motivasi kepada masyarakat 
Penyuluhan kepada masyarakat dilaksanakan melalui media massa 
seperti TV, radio, bioskop, poster, surat kabar, majalah. Penyuluhan dapat 
dilakukan petugas kesehatan dan sektor lain terkait, pejabat pemerintah dan tokoh 
masyarakat, organisasi masyarakat (Yuniarti, 2012, h.165). 
d. Pemantauan dan Evaluasi Penggerakan PSN 3M Plus 
Menurut Anonim (2012, h.37) mengatakan pemantauan dilaksanakan 
dengan melakukan pemeriksaan jentik berkala pada sejumlah sampel rumah, 
sekolah dan tempat umum lainnya. Sebagai indikator keberhasilan penggerakan 







A. Jenis Penelitian 
Jenis penelitian ini adalah metode penelitian survei deskriptif dilakukan 
terhadap sekumpulan objek yang biasanya bertujuan untuk melihat gambaran 
fenomena (termasuk kesehatan) yang terjadi di dalam suatu populasi tertentu 
(Notoatmodjo, h.35, 2012).   










Keterangan:                  = diteliti 
 






1. Hause Indeks (HI) 
2. Breteau Indeks (BI) 
3. Container Indeks (CI) 
4. Angka Bebas Jentik (ABJ) 




4. ABJ (angka bebas jentik) 
Faktor Lingkungan: 
1. Curah Hujan  
2. Suhu 
TPA Rumah Tangga: 
1. Drum  
2. Bak mandi  
3. Ember/ tempayan/ gentong 




C. Variabel Penilitian 
Variabel yang diteliti dalam penelitian ini adalah: 
1. House indeks 
2. Container indeks 
3. Breteau indeks 
4. Angka bebas jentik 
5. Density figur 
D. Definisi Operasional   
Tabel 1 
Defenisi Operasional 












yang diperiksa  
Tinggi bila nilai 
HI =  38- >77  
Sedang bila nilai 
HI = 4-37 
Rendah bila 
nilai HI =  1-3 










Tinggi bila nilai 
CI = 21- >41 
Sedang bila nilai 
CI  = 3-20 
Rendah bila 
nilai CI = 1-2 










Tinggi bila nilai 
BI = 50- >200 
Sedang bila nilai 
BI = 5-49 
Rendah bila 
nilai BI = 1-4 








syarat bila ABJ 
=    95 
















Tinggi bila nilai 
DF = 6-9 
Sedang bila nilai 
DF = 2-5 
Rendah bila 
nilai DF = 1  
Ordinal  Formulir  
 
E. Populasi Dan Sampel 
1. Populasi  
Seluruh TPA di Kelurahan Oesapa Kecamatan Kelapa Lima Kota Kupang 
tahun 2019. 
2. Sampel  
TPA yang terdapat pada 100 rumah di RT. 12 RW. 05 Kelurahan Oesapa 
Kecamatan Kelapa Lima Kota Kupang tahun 2019 
Menurut Depkes RI  (2007) survei jentik dilakukan pada 100 rumah. Bila 
jumlah rumah kurang dari 100, maka diambil rumah yang terdapat di sekitar 
wilayah tersebut. 
F. Metode Pengumpulan Data 
1. Jenis data  
a. Data primer  
    Data primer meliputi data HI, BI, CIA, ABJ dan DF. Data diperoleh 
dengan cara survei di Kelurahan Oesapa kecamatan Kelapa Lima Kota 
Kupang tahun 2019 




Data sekunder yaitu data jumlah masyarakat yang tinggal menetap di 
Kelurahan Oesapa Kecamatan Kelapa Lima yang terdiri dari 100 kepala 
keluarga 
2. Pelaksanaan penelitian 
1) Menyiapkan peralatan survei, peralatan survei yang harus disiapkan 
adalah  
1) Formulir survei 
2) Senter 
3) Alat tulis (buku dan bulpoin) 
2) Pelaksanaan survei 
1) Meminta ijin kepada pemilik rumah 
2) Melakukan pengamatan  pada TPA apakah ada jentik atau tidak 
3) Catat hasil pengamatan pada formulir survei 
G. Pengolahan Data 
1. Editing data (pegeditan) untuk megecek dari kelengkapan semua data untuk 
memperbaiki semua data 
2. Coding data (pengkodean) yaitu memberi kode pada data hasil penelitian 
3. Tabulasi Pada tahap ini data yang diperoleh kemudian dikelompokkan dan 
diproses dengan menggunakan tabel tertentu menurut sifat dan kategorinya. 
H. Analisis Data 
Data dianalisis secara deskriptif untuk menentukan HI, BI, CI dan ABJ. Indeks 




1. House Index (HI) adalah jumlah rumah positif jentik dari seluruh rumah 
yang diperiksa. 
       HI = Jumlah rumah yang positif jentik  x  100% 
                Jumlah rumah yang diperiksa 
 
2. Container Index (CI) adalah jumlah kontainer yang ditemukan larva dari 
seluruh kontainer yang diperiksa 
CI =  jumlah kontainer yang positif jentik  x  100% 
                    Jumalh kontainer yang diperiksa 
 
3. Breteau Index (BI) adalah jumlah kontainer dengan larva dalam seratus 
rumah 
BI =  Jumlah kontainer yang positif jentik  x  100% 
                     100 rumah yang diperiksa 
 
4. Angka bebas jentik (ABJ) adalah jumlah rumah tidak ada jentik dalam 
seratus rumah yang diperiksa 
ABJ   = Jumlah rumah tidak ada jentik  x  100% 
             Jumlah rumah yang diperiksa 
 
Data hasil analisis akan dibandingkan dengan standar  Quensland 
Goverment, 2011 
        sebagai berikut. Standar  menurut: Quensland Goverment, 2011 
  untuk ABJ yaitu 95% 









1 1 – 3 1 - 2 1 - 4 
2 4 – 7 3 - 5 5 – 9 
3 8 – 17 6 - 9 10 – 19 




5 29 – 37 15  –  20 35 -49 
6 38 – 49 21 - 27 50 – 74 
7 50 -59 28 - 31 75 – 99 
8 60 – 76 32  –  40 100 – 199 
9 >77 >41 >200 
     Sumber : Quensland Goverment, 2011 
 
Keterangan Tabel : 
DF = 1    = kepadatan rendah 
DF = 2-5 = kepadatan sedang 







HASIL DAN PEMBAHASAN 
A. GAMBARAN UMUM LOKASI 
Kelurahan Oesapa memiliki luas wilayah 4,37 km
2
 terdiri dari 2 
km
2




a. Sebelah Timur berbatasan dengan Keluran Lasiana 
b. Sebelah Barat Berbatasan dengan Kelurahan Oesapa Barat 
c. Sebelah Utara berbatasan dengan laut (Teluk Kupang) 
d. Sebelah Selatan berbatasan dengan Kelurahan Oesapa Selatan 
Kelurahan Oesapa terdiri dari atas 54 RT dan 17 RW. Pekerjaan 
penduduk Kelurahan Oesapa menurut mata pencaharian adalah, Nelayan 729 
orang, PNS 1.364 orang, anggota TNI 28 orang, Pensiunan PNS/TNI 317 
orang. Jumlah penduduk di Kelurahan Oesapa adalah 30.404 jiwa dengan 
jumlah laki-laki 14.519 jiwa dan perempuan 15.885 jiwa yang terdiri dari 9.674 
kepala keluarga (KK). 
B. HASIL PENELITIAN 
      Hasil penelitian survei kepadatan jentik Aedes sp dilakukan pada 100 
rumah yang ada di wilayah RT 12 / RW 05  Kelurahan Oesapa Kecematan 
Kelapa Lima Kota Kupang,  dengan objek penelitian adalah house index (HI), 
container Indeks (CI), Breteau Index (BI), angka bebas jentik (ABJ) dan 
density figure (DF). Hasil penelitian dapat diuraikan sebagai berikut  




Menunjukkan tingkat  kepadatan sedang diperoleh dengan cara  jumlah  
rumah yang positif jentik dibagi jumlah rumah yang diperiksa dikali 
100%.  
Tabel 4 
Tingkat Kepadatan Jentik Aedes sp Menurut House Index  


























Tabel 4 menunjukkan hasil dari 100 rumah yang diperiksa, jumlah rumah 
yang positif jentik sebanyak 7 rumah sehingga memperoleh nilai house 
index (HI) 7% masuk dalam kategori tingkat kepadatan sedang. 
2. Container Indeks (CI) 
Menunjukkan tingkat kepadatan sedang diperoleh dengan cara jumlah 
kontainer yang positif jentik dibagi jumlah kontainer yang diperiksa dikali 
100% 
Tabel 5 
Tingkat Kepadatan Jentik Aedes sp Menurut Countainer Index 





























Tabel 5 menunjukkan hasil survei jumlah container index (CI) diperiksa 
sebanyak  633, jumlah countainer index (CI) yang positif jentik sebanyak 
10 sehinga memperoleh nilai countainer index (CI) 2% masuk dalam 
kategori tingkat kepadatan sedang. 
3. Breteau Index (BI) 
Menunjukkan tingkat kepadatan rendah diperoleh dengan cara  jumlah 
rumah yang diperiksa dibagi jumlah kontainer yang positif jentik dikali 
100% 
Tabel 6 
Tingkat kepadatan jentik Aedes sp menurut Breteau Index 


























Tabel 6 menunjukkan  hasil survei 100 rumah yang diperiksa dengan 
jumlah countainer positif jentik sebanyak 10 sehingga memperoleh nilai 
breteau index (BI) 10%, masuk dalam tingkat kepadatan rendah. 
 
4. Angka Bebas Jentik (ABJ) 
Menunjukkan hasil 93% diperoleh dengan cara jumlah  rumah tidak ada 
jentik dibagi dengan jumlah rumah yang diperiksa dikali 100% 
 
     Tabel 7 
Tingkat kepadatan jentik Aedes sp menurut Angka Bebas Jentik 











Tidak Ada Jentik 
 










Tabel 7 menunjukkan  hasil survei 100 rumah yang diperiksa, 93 rumah 
yang  tidak ada jentik sehingga memperoleh nilai ABJ 93% , masi 
dibawah standar WHO yaitu 95%. 
5. Density Figure (DF) 
  Setelah diketahui nilai house index (HI), Container indeks (CI) dan breteau 
index (BI) kemudian dibandingkan dengan nilai density figure (DF) yang dapat 
dilihat pada tabel 8 
Tabel 8 













House Index 7 2 Kepadatan sedang 
Breteau index 10 3 Kepadatan rendah 
Container index 2 1 Kepadatan sedang 
 
Tabel 8 mendapatkan hasil nilai House Index (HI) 7 sehingga 
mendapatkan hasil density figure (DF) 2 masuk dalam kategori density 
figure (DF) tingkat kepadatan sedang, Kontainer Indeks (CI) 2 sehingga 
mendapatkan hasil density figure (DF) 1 masuk dalam kategori density 




mendapatkan hasil density figure (DF) 3 masuk dalam kategori density 
figure (DF) tingkat kepadatan rendah,  
B.   PEMBAHASAN 
a. Tingkat kepadatan jentik Aedes sp berdasarkan House Index (HI) 
 Berdasarkan penelitian di RT. 12 Kelurahan Oesapa menunjukan bahwa 
dari 100 rumah yang diperiksa, rumah yang positif jentik Aedes sp  sebanyak 7 
rumah dan rumah yang tidak ditemukan jentik Aedes sp  sebanyak 93 rumah maka 
diperoleh nilai house indeks (HI) yaitu 7%, nilai ini termasuk dalam kategori 
density figure (DF) 2 yang berarti memiliki kepadatan jentik Aedes sp dengan 
kategori sedang maka mempunyai resiko transmisi nyamuk yang cukup untuk 
menjadi wabah penyakit DBD. 
 Hasil penelitian Khairunisa (2017, h.909)  diketahui 54 rumah yang 
diperiksa, rumah yang positif terhadap jentik Aedes sp sebanyak 24 rumah dan 
rumah yang tidak ditemukan jentik sebanyak 30 rumah sehingga diperoleh nilai 
HI yaitu 44,4%. Berdasarkan DF, nilai ini termasuk dalam kategori 6 yang berarti 
memiliki kepadatan nyamuk tinggi. 
 Penyebaran Aedes sp dipengaruhi oleh kepadatan penduduk. Jarak antara 
rumah mempengaruhi penyebaran nyamuk dari satu rumah ke rumah yang lain. 
Semakin dekat jarak antara rumah warga maka semakin mudah nyamuk menyebar 
dari rumah ke rumah karena jarak terbang Aedes sp yaitu 50-100 m. Angka house 
indeks lebih mengambarkan luas penyebaran nyamuk disuatu daerah berdasarkan 
indikator house indeks, Kota semarang termasuk resiko penularan sedang terhadap 




dan kabupaten Kendal termasuk resiko penularan tinggi terhadap penularan 
penyakit DBD (Rahmadhani, 2013, h.3). 
b. Tingkat kepadatan jentik Aedes sp berdasarkan kontainer Index (CI) 
 Berdasarkan penelitian di RT. 12 Kelurahan Oesapa menunjukan 
bahwa dari 633 countainer yang diperiksa, countainer yang positif jentik 
Aedes sp  sebanyak 10 dan countainer yang tidak ditemukan jentik Aedes 
sp  sebanyak 623. sehingga diperoleh nilai Countainer Index (CI) yaitu 
2%, nilai ini termasuk dalam kategori Density Figure (DF) 1 yang berarti 
memiliki kepadatan jentik Aedes sp rendah sehingga belum mempunyai 
resiko transmisi nyamuk yang tinggi untuk menjadi wabah penyakit DBD. 
Tempat penampungan air (TPA), yaitu tempat-tempat untuk 
menampung air guna keperluan sehari-hari seperti drum, tempayan, bak 
mandi, bak WC, ember dan lain-lain. Bukan tempat penampungan air (non 
TPA), yaitu tempat-tempat yang bisa menampung air tetapi bukan 
keperluan sehari-hari seperti tempat minum hewan piaraan (ayam, burung, 
dan lain-lain), barang bekas (kaleng, ban, botol, pecahan gelas, dan lain-
lain), vas kembang, perangkap semut, penampungan air dispenser, dan 
sebagainya. Tempat penampungan air alamiah seperti lubang pohon, 
lubang batu, pelepah daun, tempurung kelapa, kulit kerang, pangkal pohon 
pisang, potongan bambu. 
Nyamuk Aedes aegypti dapat ditemukan pada genangan-genangan 
air bersih dan tidak mengalir, terbuka serta terlindung dari cahaya 




tempat perindukan di luar rumah, di kebun, dan di halaman rumah seperti 
ketiak daun, pelepah tanaman, lubang pohon, tunggul bambu dan 
mempunyai tempat istirahat di luar rumah (Nadifah et al, 2016). 
Banyak sedikitnya ditemukan larva Aedes sp yang ditemukan 
kemungkinan ada hubungannya dengan makanan larva yang tersedia, 
karena kesediaan makanan ada hubungannya dengan bahan dasar TPA. 
Pada TPA yang berdinding kasar, nyamuk betina lebih mudah mengatur 
posisi tubuh waktu meletakan telur, dimana telur diletakan secara teratur di 
atas permukaan air (Sari et al, 2012).  
Permukaan TPA yang kasar memiliki kesan sulit dibersihkan, 
mudah ditumbuhi lumut, dan mempunyai refleksi cahaya yang rendah 
sehingga jenis bahan kontainer yang demikian akan disukai oleh nyamuk 
Aedes aegypti sebagai tempat perindukkannya (Ayuningtyas, 2013). 
Pada TPA berbahan dasar plastik banyaknya jentik yang ada 
mungkin lebih dikarenakan kondisi sekitar TPA yang gelap dan lembab, 
juga warna TPA yang menunjang perkembangan jentik (Salim dan 
Febriyanto, 2011). 
 Hasil penelitian Makkatenni (2014, h.28) menunjukan bahwa dari 
188 kontainer yang diperiksa ditemukan 45 buah kontainer yang positif 
jentik. Analisi terhadap angka CI untuk seluruh kelurahan menunjukan 
nilai 23,9%. Wilayah yang paling tinggi angka CI adalah RW 01 dengan 
angka CI sebesar 49,21% dalam Tabel DF, batas level yang aman adalah 5 




diatas dikonfirmasi dengan nilai CI dalam DF, maka tampak bahwa 
wilayah yang aman hnya terdapat diwilayah RW 03, sedangkan wilayah 
yang paling berpotensi untuk terjadinya transmisi DBD adalah RW. 01. 
 Tinggi angka Kontainer Indeks di  RT. 12 Kelurahan Oesapa 
disebabkan oleh masih banyak penggunaan kontainer jenis tempayan yang 
merupakan jenis penampungan air yang digunakan terutama untuk 
kegiatan mandi, mencuci dan lain-lain.  
c. Tingkat kepadatan jentik Aedes sp berdasarkan Breteau Index (BI) 
Berdasarkan penelitian di RT. 12 Kelurahan Oesapa menunjukan 
bahwa kontainer yang positif jentik 10 dan kontainer  yang tidak terdapat 
jentik 623 dari 100 rumah yang diperiksa, rumah yang positif jentik Aedes 
sp  sebanyak 7 rumah dan rumah yang tidak ditemukan jentik Aedes sp  
sebanyak 93 rumah sehingga diperoleh nilai Breteau Index (BI) yaitu 10 
%, nilai ini termasuk dalam kategori Density Figure (DF) 3 yang berarti 
memiliki kepadatan jentik Aedes sp  sedang sehingga mempunyai resiko 
transmisi nyamuk yang cukup untuk menjadi penularan penyakit DBD. 
 Tingginya angka container indeks di  RT. 12 Kelurahan Oesapa 
disebabkan oleh masih banyak penggunaan container jenis tempayan yang 
merupakan jenis penampungan air yang digunakan terutama untuk 
kegiatan mandi, mencuci dan lain-lain.  
d. Angka Bebas Jentik (ABJ) 
 Berdasarkan penelitian di RT. 12 Kelurahan Oesapa menunjukan 




jentik dari 100 rumah yang diperiksa. sehingga diperoleh nilai angka bebas 
jentik (ABJ) yaitu 93%, dibandingkan dengan nilai standar WHO 95%, 
maka nilai tersebut dinyatakan masih dibawah standar WHO.  
 Oleh karena itu perlu dilakukan pemberantasan maupun 
penyuluhan lebih insentif sehingga nilai ABJ mengalami kenaikan serta 
perlu dilakukan perbedayaan masyarakat. 
e. Density Figure (DF) 
Berdasarkan penelitian di RT. 12 Kelurahan Oesapa menunjukan bahwa 
nilai house indeks (HI) yaitu 7%, sehingga mendapatkan hasil density 
figure (DF) 2, masuk dalam kategori density figure (DF) tingkat kepadatan 
jentik Aedes sp  sedang, container Indeks (CI) 2 sehingga mendapatkan 
hasil density figure (DF) 1 masuk dalam kategori density figure (DF) 
tingkat kepadatan jentik Aedes sp  sedang dan Breteau Indeks (BI) 10 
sehingga mendapatkan hasil density figure (DF) 3 masuk dalam kategori 








Dapat disimpulkan sebagai berikut. 
1. House Indeks di Kelurahan Oesapa 7%. 
2. Kontainer Indeks di Kelurahan Oesapa 2%. 
3. Breteau Indeks di Kelurahan Oesapa 10%. 
4. Angka Bebas Jentik di Kelurahan Oesapa 93% 
5. Density Figure memperoleh hasil House Index (HI) 7 dengan 
kepadatan sedang, Countainer Indeks (CI) 2 dengan kepadatan rendah 
dan Breteau Indeks (BI) 10 dengan kepadatan sedang. 
B. SARAN 
1. Kepada masyarakat RT 12 Kelurahan Oesapa Kota Kupang agar 
melaksanakan Kegiatan Pemberantasan Sarang Nyamuk Demam 
Berdarah Dengue secara terus-menerus, menggunakan metode 3M 
a. Menguras TPA seperti bak mandi, drum, tempayan secara terus  
menerus 
b. Menutup tempat penampungan airseperti drum dan tempayan. 
c. Mengubur atau membuang barang-barang bekas yang tidak 
digunakan lagi yang dapat menampung air  
 
 
2. Kepada Dinas Kesehatan Kota Kupang dan Puskesmas Oesapa 
Untuk penyuluhan tentang cara pengendalian jentik Aedes sp sehingga 
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1 FT 0 0 0 0 1 0 1 0 1 0 0 0 3 0 0 
2 MP 0 0 0 0 2 0 2 0 1 0 0 0 5 0 0 
3 AK 0 0 1 0 1 0 1 0 0 0 0 0 3 0 0 
4 ML 0 0 1 0 0 0 3 1 1 0 0 0 5 1 1 
5 BN 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 2 0 0 
6 DT 1 0 0 0 1 0 0 0 1 0 1 0 4 0 0 
7 GK 0 0 2 0 0 0 1 0 1 0 3 0 7 0 0 
8 GT 0 0 1 0 1 0 2 0 0 0 1 0 5 0 0 
9 GF 0 0 0 0 1 0 3 0 0 0 0 0 4 0 0 
10 AN 0 0 0 0 3 0 0 0 1 0 4 0 8 0 0 
11 DP 1 0 1 0 3 0 2 0 1 0 4 0 12 0 0 
12 AS 0 0 1 0 1 0 1 0 1 0 2 0 6 0 0 
13 SR 0 0 0 0 1 0 2 0 1 0 1 0 5 0 0 
14 FL 0 0 0 0 4 0 2 0 0 0 1 0 7 0 0 
15 A 0 0 1 0 0 0 4 2 0 0 1 0 6 2 1 
16 AL 1 0 1 0 2 0 1 0 0 0 0 0 5 0 0 




18 GB 1 0 0 0 3 0 1 0 2 0 1 0 8 0 0 
19 AN 0 0 0 0 2 0 1 0 1 0 1 0 5 0 0 
20 BD 0 0 2 0 0 0 0 0 1 0 1 0 4 0 0 
21 RB 1 0 1 0 4 0 2 0 1 0 2 0 11 0 0 
22 AI 0 0 0 0 2 0 1 0 1 0 1 0 5 0 0 
23 DB 0 0 0 0 1 0 2 0 1 0 3 0 7 0 0 
24 AT 0 0 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 3 0 0 
25 FD 0 0 1 0 2 0 0 0 0 0 0 0 3 0 0 
26 FF 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 3 0 0 
27 DW 2 0 1 1 1 1 0 0 1 0 0 0 5 1 1 
28 ES 0 0 1 0 2 0 0 0 0 0 0 0 3 0 0 
29 YL 1 0 0 0 3 0 1 0 0 0 1 0 6 0 0 
30 YN 1 0 0 0 1 0 2 0 0 0 0 0 4 0 0 
31 AL 0 0 1 0 2 0 1 0 0 0 1 0 5 0 0 
32 BS 0 0 1 1 0 3 0 0 0 0 0 0 1 0 0 
33 MM 1 0 0 0 4 0 4 0 0 0 3 0 12 0 0 
34 AS 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 1 0 3 0 0 
35 CP 2 0 0 0 3 0 0 0 1 0 2 0 8 0 0 
36 FF 0 0 1 0 1 0 2 0 1 0 1 0 6 0 0 
37 PS 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 2 0 0 
38 BL 0 1 0 2 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 
39 AN 1 0 1 0 1 0 1 0 0 0 0 0 4 0 0 
40 HF 1 0 0 3 1 1 0 0 0 0 0 0 2 1 1 
41 FM 0 0 1 0 2 0 2 0 1 0 2 0 8 0 0 




43 FK 0 0 0 0 5 0 3 0 1 0 0 0 9 0 0 
44 AO 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 
45 BO 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 1 0 3 0 0 
46 DD 0 0 1 0 0 0 1 0 1 0 2 0 5 0 0 
47 AL 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 2 0 0 
48 FM 1 0 1 0 0 0 2 0 1 0 0 0 5 0 0 
49 BL 1 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 3 0 0 
50 DN 1 0 1 0 1 0 2 0 1 0 2 0 8 0 0 
51 DN 1 0 2 0 4 0 1 0 2 0 4 0 14 0 0 
52 AB 0 0 0 0 1 0 1 0 1 0 3 0 6 0 0 
53 AN 0 0 1 0 4 0 0 0 2 0 1 0 8 0 0 
54 A 2 0 0 0 2 0 0 0 1 0 1 0 6 0 0 
55 AB 0 0 1 0 0 0 0 0 2 0 1 0 4 0 0 
56 AD 3 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 5 0 0 
57 EA 0 0 2 0 1 0 0 0 1 0 2 0 6 0 0 
58 FM 1 0 0 0 4 0 0 0 2 0 3 0 10 0 0 
59 FG 0 0 1 0 2 0 2 0 0 0 4 0 9 0 0 
60 DS 0 0 1 0 1 0 1 0 0 0 0 0 3 0 0 
61 AS 0 0 1 0 1 0 1 0 1 0 2 0 6 0 0 
62 JB 1 0 0 0 2 0 2 0 2 0 1 0 8 0 0 
63 DF 2 0 0 0 1 0 1 0 0 0 3 0 7 0 0 
64 JD 0 0 1 0 4 0 1 0 1 0 2 0 9 0 0 
65 FW 1 0 1 0 2 0 1 0 2 0 1 0 8 0 0 
66 ML 1 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 3 0 0 




68 ZN 0 0 2 0 1 0 1 0 2 0 1 0 7 0 0 
69 YS 1 0 1 0 3 0 0 0 1 0 2 0 8 0 0 
70 ST 0 0 1 0 1 0 2 0 2 0 1 0 7 0 0 
71 TD 1 0 1 0 3 0 2 0 1 0 4 0 12 0 0 
72 YL 2 0 2 0 2 0 1 0 1 0 2 0 10 0 0 
73 AL 2 0 2 0 4 0 0 0 2 0 3 0 13 0 0 
74 OM 2 0 1 0 1 0 0 0 2 0 1 0 7 0 0 
75 PS 1 0 1 0 0 0 0 0 1 0 2 0 5 0 0 
76 OK 1 0 0 0 2 0 0 0 0 0 1 0 4 0 0 
77 OO 0 0 1 1 1 0 1 0 1 0 0 0 4 1 1 
78 SS 2 0 0 0 1 0 1 0 1 0 1 0 6 0 0 
79 SS 1 0 2 0 1 0 0 0 2 0 2 0 8 0 0 
80 YS 0 0 1 1 2 1 0 0 0 0 1 0 4 2 1 
81 VT 1 0 1 0 1 0 1 0 2 0 3 0 9 0 0 
82 YS 2 0 1 0 3 0 2 0 1 0 0 0 9 0 0 
83 M 1 0 1 0 2 0 1 0 1 0 1 0 7 0 0 
84 WN 1 0 0 0 1 0 1 0 1 0 2 0 6 0 0 
85 UK 2 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 4 0 0 
86 YB 1 0 2 0 2 0 0 0 1 0 1 0 7 0 0 
87 UK 1 0 1 0 4 0 2 0 2 0 1 0 11 0 0 
88 RR 1 0 1 0 5 0 4 0 1 0 2 0 14 0 0 
89 MB 2 0 0 0 2 0 1 0 1 0 2 0 8 0 0 
90 OB 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 3 0 0 
91 PS 1 0 2 0 2 0 1 0 2 0 4 0 12 0 0 




93 YL 0 0 1 0 4 0 1 0 2 0 1 0 9 0 0 
94 TT 1 0 1 0 3 0 2 0 1 0 1 0 9 0 0 
95 MS 0 0 1 0 1 0 1 0 0 0 3 0 6 0 0 
96 OB 0 0 1 0 0 0 0 0 2 0 4 0 7 0 0 
97 MM 0 0 2 1 0 0 3 0 2 0 1 0 8 0 0 
98 MS 1 0 2 0 1 0 1 0 1 0 2 0 8 0 0 
99 ON 0 0 1 0 2 0 1 0 0 0 0 0 4 0 0 
100 MN 1 0 2 0 4 0 3 0 0 0 1 0 11 0 0 
















Foto1 :Survei kepadatan jentik Aedess p pada bak mandi 
 





Foto3 :Survei kepadatan jentik Aedessp pada tempayan 
  
 
 
 
